Earthquake Preparedness in Teaching Hospitals: a cross-sectional study in Yazd/ Iran by Abedi, Mahdieh et al.
  1 1391بهار /1   / شمارهسوم سال  –های سلامت محور  پژوهش فصلنامه علمی
 در  يمطالعه مقطع کی: يآموزش یهامارستانيميزان آمادگي مقابله با خطر زلزله در ب
 زدیشهر 
 
 4یصالح هی، مرض3یگیر یموسو نیعبدالحسدیس ،*2یانیک یمحمدمهد ،1یخاطره خانجانخان ،1یعابد هیمهد
 
 99/2/9 :پذیرش مقاله             99/2/7 شده:صلاح دریافت مقاله ا              99/9/30 :دریافت مقاله 
 
  چکیده
 
با آن  ییارویرو یدرباره زلزله و چگونگ هامارستانیب یدانش و آمادگ ست،ین ریپذزمان وقوع زلزله امکان قیدق ینیبشیاز آنجا که پ :مقدمه
در مقابلهه بها  زدی یانشگاه علوم پزشکهای آموزشی دمیزان آمادگی بیمارستان یمطالعه با هدف بررس نیبرخوردار است. ا یاژهیو تیاز اهم
 زلزله انجام شد.
اجهرا  1904در سال  زدی یآموزش مارستانیصورت مقطعی در چهار به که ب بود یلیتحل -توصیفی یامطالعه حاضر، مطالعه :بررسی روش
مطالعهه از آمهار  نیه قرار داد. در ا یبررس مورد طهیح 8ها را در مقابله با زلزله در مارستانیب یمنیال بود که اؤس 024 یدارا ستیشد. چک ل
 استفاده شد. 94نسخه  SSPS افزاربا استفاده از نرم رسونیپ یهمبستگ رینظ یلیتحل یو آزمون آمار یفیتوص
 طهه یدر ح هها مارستانیب یآمادگ نیشتریدرصد بود. ب 89/78مورد مطالعه در برابر خطر زلزله برابر با  یهامارستانیب یآمادگ زانیم ها:یافته
درصهد  92با  مارستانیب یبرنامه آموزش طهیدر ح یآمادگ نیخوب و کمتر یلیدرصد در سطح خ 98/83مترقبه با  ریبرنامه حوادث غ تیریمد
 نی) و کمتهر r=3/789( مارسهتان یب زاتیه تجه یمنه یبرنامهه ا  طهه یتعهداد تخهت و ح  نیبه  یهمبستگ نیشتریشد. ب یابیارز فیدر سطح ضع
 ) بود.r=3/472( یموزشآ یهاد تخت و برنامهتعدا نیب یهمبستگ
در برابر خطر زلزله  یآمادگ زانیم نیکمتر و شد یابیدر برابر زلزله در سطح متوسط ارز هامارستانیب یآمادگ زانیم :یریگجهیو نت بحث 
 .ردینظر قرار گمد تیاولو کینوان به ع از،ینمورد یآموزش یهادوره یبرگزار شودیم شنهادیلذا پ؛ بود یآموزش یزیربرنامه طهیدر ح
 
 زلزله ،یآموزش یهامارستانیب مارستان،یب یآمادگ :یدیکل واژگان
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 یآموزش یهامارستانیلزله در بمقابله با خطر ز یآمادگ زانیم
 مقدمه
، زلزله، سیل، تندباد فشانآتشمانند  غیرمترقبهحوادث 
هموواره در طووز زموان،  وان  لیقب نیا از یو موارد
زلزلوه  ان،یو م نیو اسو.  در ا  کورده  دیو ها را تهدانسان
 یناگهوان  راتیثأتو  یحادثوه مخور ، دارا  کی عنوانبه
خفیف یا شدید زمین در اثر رها   ایی ابهاس. و به 
در  کهدرحالی)  1شود (یم لاقاط یانرژ یشدن ناگهان
 یرهانسووب. بووه کشووو  توسوو هدرحوواز یکشووورها
 4توا  3 ی و یطب یایاز بلا یناش ریمومرگ ،یافتهتوس ه
کشوور   )2برابور اسو. (  44 نیبرابر و ت داد مصودوم 
هزار نفر تلفوات انسوانی از  ملوه  421ایران با داشتن
  دیو آیپرتلفات در حوزه زلزله به حسا  م یکشورها
 نیتور ممکن الوقوع، زلزله مهم ی یطب یبلا 13 نیب از
 ییایو خوا  رراف  .ی)  موق 3اس. ( انریها در اآن
بوه  ایو مالیه-کمربند آلپ یو قرار گرفتن آن رو رانیا
را  رانیترین مناطق تکتونیک دنیا، اعنوان یکی از ف از
 لی هوان تبود  زیو خزلزلوه  یاز کشورها یکیبه عنوان 
درصود از خواک کشوور  11 که یکرده اس.، به طور
زلزلوه گسل قرار گرفتوه و در اعصوار مختلوف،  یرو
در  ومیور مرگو عامل  ی یطب یایبلا نیتراز مهم یکی
)  در شوهرهای ایوران پوز از 4-6کشور بوده اسو. ( 
های بزرگ، تخریب به طور کامل صوورت وقوع زلزله
گرفته و پز از وقوع زلزله مردم منطقه از نظر ذهنوی، 
سواز    در هشوتاد انود دهی انی آسیب فراوان د ومالی 
نفور  هوزار  صدو در ایران بیش از میلیون  1/5گذشته، 
در اثوور زلزلووه،  ووان خووود را در سووط   هووان 
 هوای لورزه زمین ر،یاخ یها)  در ساز7( انددادهازدس.
در کشور اتفاق افتواده اسو. کوه نوه تنهوا در  یمخرب
بزرگ  یهالرزهنیزمدر زمره  زیبلکه در  هان ن ران،یا
 سوازار در رودب -منجیل هایاند مانند زلزلهقرار گرفته
م در ساز وو ب 2442از وآوج در س -گورهو، چن4111
)  5( 6442آستانه سویلاخور در سواز  -و در  3442
کشور  عیاستان وس نیاز نظر وس . چهارم زد،ی استان
 هیو در حاشو  رانیو فولات ا  یاس. و در قسم. مرکز
بوه  زدیو لوت قرار گرفته اس.  شوهر  ریکو یهادش.
 یخیشوهر توار  نیو دومشهر خش. خام  نیعنوان اول
و  یرفواه  ،یشورل  یهوا و وود  اذبوه  لی هان، به دل
اسوتان بوه  نیشهرستان ا نیتر.یپر م  ،یتمرکز ادار
اسوتان در  .یو از کل  م  یمین باًیرود و تقریشمار م
 یشهرسوتان بوا داشوتن وسو ت  نیآن سکون. دارند  ا
 رکوهیدو رشته کوه شو  نیمربع، ب ومترلیک 7132م ادز 
 یبا بررسو  ،ی)  به طور کل8واقع شده اس. (و خرانق 
 یمرکوز  رانیو استان، دو گسل بزرگ ا یکیروند تکتون
منطقوه مشواهده کورد  نیو غر ا قتوان در شریرا م
از منطقوه شورق و گسول  یکه شوامل گسول چابودون 
)  1از منطقه غور اسو. (  رکوهیدر امتداد ش -ریدهش
 نیو ا در یتواکنون زلزلوه مخربو  خ،یاگرچه در پهنه تار
 یهوا اما بوا و وود گسول  ،استان صورت نگرفته اس.
 جواد ی، الورزه زموین پهناور در منطقه و احتمواز وقووع 
آمادگی  ه. مقابله با خطور زلزلوه م قووز بوه نظور 
  رسدیم
اموا  ،باشود  زابیآسو  توانود یم دیکه زلزله شد هرچند
و وود  لیو دله از زلزله، ب یناش یهایرانیاز و یاریبس
 ،ی)  از طرف41اس. ( یانسان داریناپا وسازهایساخ.
عدم تو ه به نکوات  ،یشهر یروند رو به رشد زندگ
در منواطق  خصوصواً  یشوهر  وسواز سواخ. در  یمنیا
پرتوراکم،  یهوا هدر محل .یشهر و تمرکز  م  هیحاش
 یرا ضورور  نوده یدر آ نیسونگ  یهاخسارت ینیبشیپ
بلافاصوله  هوا مارسوتان یب ازآنجاکه)  11ساخته اس.  (
از  زلهوزلوو ریوونظ غیرمترقبووهز از وقوووع حوووادث پوو
هستند،  یبحران طیدر شرا ریدرگ یهاسازمان نینخست
 ایونله با وقابوه. موسجم  ومن یارنامهوب نیدوولذا ت
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)  21هووا اسوو. ( آن اتیورحوووادث از ضوور  گونووه
 یآموادگ نوه،یزم نی وانجوام شوده در ا یهواپوهوهش
قورار  یبررسو  موورد  یرا از اب واد مختلفو  هامارستانیب
منتخوب  یهوا مارستانیب یکه بر رو یاند  پهوهشداده
در  مارسووتانیشووهر کرمووان انجووام شوود، نشووان داد ب 
انتقوواز، امنیوو. و آموووز و  تخلیووه و یواحودها
فضوواها و توودوین  گسووتر  مندترافیوووک نیووواز
 ن،یدارد  همچنو  مواران یب هیو دستورال مل انتقاز و تخل
از الزامات  زیدث نآموز به پرسنل در خصو حوا
کوه در  یگری)  پهوهش د31پهوهش شمرده شد ( نیا
 مارسوتان یب نیگلستان انجام شد، نشان داد ا مارستانیب
به یک استراتهی بازنگری در خصو مقابله با زلزلوه 
و با هود  وزلندیکه در ن ی)  پهوهش41دارد ( اجیاحت
سولام. در مقابول زلزلوه شوهر  سوتم یس ییگوو پاسخ
بوه بخوش  ازیو چ انجام شود، نشوان داد ن چر س.یکرا
 یهووابیبووا آسوو مووارانیب یمووداوا یاورژانووز بوورا
 مارسوتان، یمرا  ه به ب یبرا ماریب یلیمی، بغیرم موز
بوا  یرگروههوا و داشوتن کوا قطع برق، کنتورز رسوانه 
روشن از  مله الزامات پوز از وقووع زلزلوه  یرهبر
 نیشوتریدر ژاپون نشوان داد ب ی)  پهوهشو51اسو. (
 یبورا  دیو و آنچوه با  هامارستانیب .یوض  نی  بشکا
و ود داشته باشد، در تودارک منوابع در  یموارد بحران
 یدارا یهوا مارسوتان یب ریذخوا  نیها و همچنشهرکلان
)  بوا تو وه 61( شودیم دهیدمراقب. مزمن  یهاتخ.
میوزان  یمطال ه با هد  بررس نیموضوع، ا .یبه اهم
 یی دانشگاه علوم پزشکهای آموزشآمادگی بیمارستان
در مقابله با خطر زلزله بوه دنبواز ایون بوود توا بوا  زدی
هوای میزان آمادگی بیمارسوتان  ارزیابی عوامل مؤثر در
از  زدویر وزشکی شهوشگاه علوم پووشش دانو. پوتح
  ف اینووت و ضوقاط قوزله، نوله با زلر مقابونظنقطه
 
 دانوش و  هوا را شناسوایی و بوه بواد بوردن ارستانوبیم
 ریحوادث غ نهیگیرندگان دانشگاه در زمآگاهی تصمیم
 مترقبه کمک کند 
 
 روش بررسی
ه بود کوه بو  یلیتحل -توصیفی یاپهوهش، مطال ه این
ا ورا شود  نمون وه  4131صوورت مقط وی در سواز 
تحو. پوشوش  یهوا مارسوتان یب هیو شوامل کل پهوهش 
کوه  زدیو شوهر  یصودوق  دیشوه  یدانشگاه علوم پزشک
کوه بوا  ام وه پوهوهش  بودند، شود  ارستانمیچهار ب
 مارسوتان یب کیو  ،یعمووم  مارسوتان یبود  دو ب کسانی
و فوووق  یتخصصوو مارسووتانیب کیووو  یتخصصوو
قرار گرفتند  در این  یدر مطال ه مورد بررس یتخصص
کوه  مارسوتان یب یمنو یلیس. استاندارد امطال ه از چک
شوده و در  دیی وأنظوران تآن توسوط صواحب ییای وپا
شابه دیگری نیز مورد اسوتفاده قورار گرفتوه مطال ات م
در دو بخوش  سو. یلچک  )71، 81( ، استفاده شدبود
مشخصووات  خشووده بووودخ در بخووش اوز یطراحوو
نوع بیمارستان، سواز  ریمورد مطال ه نظ یهامارستانیب
سیز، نوع ف الی.، ت داد تخو. مصوو ، میوانگین أت
نتیجوه  ،یبسوتر  یهادرصد اشراز تخ.، ت داد بخش
در  مارسوتان یرین ارزشیابی و ت داد کول کارکنوان ب آخ
هوا مارستانیب یمنیا خنظر گرفته شدند و در بخش دوم
از ؤسوو 321و  طووهیح 8در مقابلووه بو وا زلزلووه در 
قرار گرف.  سواختار و اب واد بخوش دوم  یموردبررس
 طوه یاز در حؤسو  21شور  بودنودخ  نیو پرسشنامه به ا
 طهیاز در حؤس 71مدیری. برنامه حوادث غیرمترقبه، 
ریوزی پشوتیبانی خودمات حیواتی در مقابلوه بوا برنامه
ریوزی تخلیوه برنامه طهیاز در حؤس 71خطرات زلزله، 
 طهویاز در حوؤس 8رائی، وان صحووارستان و درموبیم
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 ؤاز دروس 12ریزی کاهش خطرات ساختمانی، رنامهوب
 6ریزی ایمنی تجهیزات و مواد خطرناک، برنامه طهیح
ری وزی تجهی وزات ضووروری برنام وه طوهیسوؤاز در ح
سوؤاز در  81پزشکی و غیر پزشکی و لوازم مصرفی، 
سوؤاز در  61ریزی آموزشی بیمارستان و برنامه طهیح
ریزی اقدامات بهداش. محیط بیمارسوتان  برنامه طهیح
) و 1بلوه (  یانهیبه صورت دو گز س.یلچکسؤادت 
 .یریتوسط مود  هاس.یلچکشد   یازدهی) امت4( ریخ
نفور)،  4بحوران (  توه ینفر)، مسئوز کم 4( هامارستانیب
نفور) و  4( طینفور)، مسوئوز بهداشو. محو  4مترون (
  دیو گرد لیو نفور) تکم  4( مارستانیب ساتیسأمسئوز ت
از  مارستان،یب یمنیا .یوض  نییو ت  یدهازی ه. امت
 .یو کسب شده استفاده شود کوه در نها  ازیتام نیانگیم
و در مجمووع  طهیدر هر ح هامارستانیب یآمادگ زانیم
 42صفر تا ( فیض  یلیخ یدر قالب پنج سط  آمادگ
 یدرصود)، آموادگ  44تا  12( فیض  یدرصد)، آمادگ
 48توا  16خو  ( یدرصد)، آمادگ 46تا  14متوسط (
) ددرصو  441توا  18خوو (  یلیخ یدرصد) و آمادگ
نوام  ی)   هو. حفوم محرموانگ 81شود (  یبندمیتقس
نوام  یز حرو  الف،  ، ج و د به  وا ا هامارستانیب
هوا از ها اسوتفاده شود   هو. تجزیوه تحلیول داده آن
 یفیاستفاده و از آموار توصو  61نسخه  SSPSافزار نرم
اسوتفاده  رسوون یپ یهمبسوتگ  یلیتحل یو آزمون آمار
 شد 
 هایافته
مورد مطال ه به لحاظ اخذ رتبه  یهامارستانیب انیاز م 
 یدارا مارسوتان یهر چهوار ب  یابیارزش نیآخر یبر مبنا
ت وداد کارکنوان  نیانگیو بودنود  م  کی یابیدر ه ارزش
و  4241الوف بوا  مارستانینفر بود  ب 527 هامارستانیب
ت وداد  نیو کمتور  نیشوتر ینفور ب  342د بوا  مارستانیب
اختصا دادنود  از لحواظ ت وداد  خودکارکنان را به 
د و ت ودا  نیشتریتخ. ب 713الف با  مارستانیتخ.، ب
ت داد تخ. مصوو  نیتخ. کمتر 54د با  مارستانیب
 زیورا بوه خوود اختصوا دادنود  از لحواظ قودم. ن
شوناخته شود   مارسوتان یب نیتور یمیج قود  مارستانیب
 61 زانیو اشوراز تخو. بوا م  زانیم نیو کمتر نیشتریب
الوف و  یهوا مارسوتان یدرصد مربوط به ب 58درصد و 
  بود 
 طهیمورد مطال ه در ح یاهمارستانیب یآمادگ نیشتریب
درصود  18/84مترقبوه بوا  ریبرنامه حوادث غ .یریمد
 طوه یدر ح یآموادگ  نیخوو  و کمتور  یلیدر سط  خ
درصود در سوط   52بوا  مارسوتانیب یبرناموه آموزشو
 یآمووادگ زانی وم نیشوتری  بدی وگرد یابی وارز فیضو 
بوه  ربووط مقابلوه بوا خطور زلزلوه م  یها برامارستانیب
 35و   با  14/73، الف با 44/57 ج با یهامارستانیب
 نیدرصد بود که در سط  متوسط قرار داشتند و کمتر
درصد بوود  73د با  مارستانیمربوط به ب یآمادگ زانیم
 ) 1قرار داش. ( دوز  فیکه در سط  ض 
 های آموزشی مورد مطالعه در برابر زلزله: وضعیت امتیاز کسب شده آمادگی بیمارستان1جدول 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 هابیمارستان
 هاحیطه
 کل د ج ب الف
 %39/91 %93 %19 %111 %93 ير بیمارساا  غیرمارقبهمدیریت برنامه حوايث 
 %99 %12 %34 %11 %94 ریای ایمنی تجهیاات و مواي خلرناکبرنامه
 %99 %39 %22 %14 %29 تخ یه بیمارساا  و يرما  صحرایی
 %39 %92 %94 %14 %12 و لوا م مصرفی غیرپاشکیتجهیاات ضروری پاشکی و 
 %31 %41 %22 %49 %13 پشایبانی خدمات حیاتی
 %22 %92 %32 %12 %29 های ممو شی بیمارساا برنامه
 %12 %91 %92 %19 %32 کاهش خلرات ساخامانی
 %99 %39 %92 %34 %14 اقدامات بهداشت محیط بیمارساا 
 %92/39 %39 %14/23 %92 %34/39 کل
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هوا بوا هوا و حیطوه بستگی ت وداد تخو. هم 2 دوز 
 نیبو  یهمبسوتگ  نیشوتر یبدهود  یکدیگر را نشان موی 
 مارستانیب زاتیتجه یمنیبرنامه ا طهیت داد تخ. و ح
 ت داد تخ. و نیب یهمبستگ نی) و کمترr=4/781(
 
بین ت داد تخو.  ) بود r=4/172( یموزشآ یهابرنامه
داری هوا بوا یکودیگر رابطوه م نوی ها و حیطهو حیطه
 مشاهده نشد 
 
 
 گریکدیبا  هاطهیها و حت داد تخ. یهمبستگخ 2 دوز 
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 -1/124 -1/121 1/132 -1/239 1/411 1/393 1/432 1/912 1 همبساگی م مو  مبدار تعداي تخت
 1/432 1/339 1/323 1/911 1/199 1/911 1/124 1/431 eulaV -P
برنامه حوايث مدیریت 
 ير بیمارساا  غیرمارقبه
 -1/212 -1/332 1/922 -1/222 1/139 1/114 1/111 1 1/912 همبساگی م مو  مبدار
 1/994 1/224 1/243 1/934 1/191 1/432 1/111 1/431 eulaV -P
تخ یه بیمارساا  و يرما  
 صحرایی
 1/393 1/219 1/399 1/119 -1/994 -1/931 1 1/111 -1/432 مبدار م مو  همبساگی
 1/912 1/931 1/911 1/431 1/312 1/ 219 1/111 1/124 eulaV -P
برنامه ایمنی تجهیاات و مواي 
 خلرناک
 -1/222 -1/321 1/391 -1/393 1/191 1 -1/931 1/114 1/393 مبدار م مو  همبساگی
 1/934 1/132 1/232 1/111 1/419 1/219 1/432 1/911 eulaV -P
ت ضروری پاشکی و تجهیاا
 مصرفی و لوا م غیرپاشکی
 -1/199 -1/213 1/931 -1/919 1 1/191 -1/994 1/139 1/411 مبدار م مو  همبساگی
 1/121 1/231 1/129 1/291 1/419 1/312 1/191 1/199 eulaV -P
 1/993 1/213 -1/431 1 -1/919 -1/393 1/119 -1/222 -1/239 مبدار م مو  همبساگی پشایبانی خدمات حیاتی
 1/312 1/231 1/129 1/291 1/111 1/431 1/934 1/911 eulav -P
 -1/943 -1/439 1 -1/431 1/931 1/391 1/399 1/922 1/132 مبدار م مو  همبساگی ممو شی بیمارساا  هایبرنامه
 1/321 1/111 1/129 1/129 1/232 1/911 1/243 1/323 eulaV -P
 1/933 1 -1/439 1/213 -1/213 -1/321 1/219 -1/332 -1/121 مبدار م مو  همبساگی یکاهش خلرات ساخامان
 1/321 1/111 1/231 1/231 1/132 1/931 1/224 1/339 eulav -P
اقدامات محیط بهداشای 
 بیمارساا 
 1 1/933 -1/943 1/993 -1/199 -1/222 1/393 -1/212 -1/124 مبدار م مو  همبساگی
 1/321 1/321 1/312 1/121 1/934 1/912 1/994 1/432 eulav -P
 
 گیریبحث و نتیجه
های این مطال وه نشوان داد میوزان آموادگی کلوی یافته
با  زلزله برابر در برابر خطر موردمطال ههای بیمارستان
درصد اسو. و در سوط  متوسوط قورار دارد   85/78
در برابور  موردمطال وه هوای میزان آموادگی بیمارسوتان 
 و همکواران  ونیعوامر ه مطال و در  رمترقبوه یغحوادث 
و همکواران دانشومندی  )،11( درصود  87/32برابر با 
برابوور بووا و همکوواران حجوو.  و )42( درصوود 45/5
 و در سط  متوسوط قورار داشوتند  )12( درصد 15/41
و  حجو. و  و همکواران که نتایج مطال وه دانشومندی 
ای به مطال ه حاضر نزدیک اس.  در مطال وه  همکاران
درصود از  22کوه در آمریکوا صوورت گرفو. فقوط 
های مورد مطال ه آمادگی دزم  ه. مقابلوه بیمارستان
 طال ه انجام شدهور اساس موب  )1(با بحران را داشتند 
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هوای عموومی درصود از بیمارسوتان  47در هلند نیوز، 
را  رمترقبوه یغآمادگی کامل بورای مقابلوه بوا حووادث 
ها نیاز به تو وه بیشوتری در   بیمارستان)22(نداشتند 
و زلزله زمینه برخورد با حوادث غیر مترقبه به خص
رسد که باید با تنظیم یک برنامه باشند و به نظر میمی
ای ناگوار از طریوق منظم به منظور  لوگیری از حادثه
بهبود هتلینگ بیمارستان اقدام فووری نموود چورا کوه 
به بیمارسوتان کوه  شانیماریببیماران به منظور بهبود 
خطر از نظر بیموار اسو. مرا  وه یک مکان امن و بی
تو هی شاید به ددیول کمبوود اند و دلیل این بیکرده
 ،رو هسوتند هها با آن روبو ای باشد که بیمارستانبود ه
 باشد 
هوا در حیطوه میزان آمادگی بیمارسوتان  در این مطال ه،
درصود بوود  در  83اقدامات بهداش. محیط برابر بوا 
 44ایون میوزان برابور بوا  و همکواران  مطال ه ربی یوان 
 65/2 و همکواران و در مطال وه امیوری )81( درصود
 زانیو بوودن م  نییعلو. پوا   )32(درصد گزار شود 
عودم  لیاز قب یتوان مواردیرا م طهیح نیدر ا یآمادگ
 یهوا بخوش  ییبوه منظوور گنودزدا  یابرناموه  یطراح
 هو.  یزیو رعدم و وود برناموه ، مارستانیمختلف ب
و حموام موقو. پوز از  یبهداشوت  زیاحداث سورو 
ها، مارستانیب طیوقوع زلزله توسط بخش بهداش. مح
 یآ  و نداشتن محل هیدستگاه پرتابل تصف نیمأعدم ت
در  یمارستانیب طرناکخ یهازباله یفن بهداشت ه. د
 مارستانیداخل محوطه ب ای یشهر یهامحل دفن زباله
 پز از وقوع زلزله دانس. 
های مورد مطال ه در میانگین درصد آمادگی بیمارستان
و حیطوه  رمترقبوه یغحیطه مودیری. برناموه حووادث 
 18ها به ترتیب پشتیبانی خدمات حیاتی در بیمارستان
 
درصد در سوط  خیلوی خوو  و خوو  قورار  76 و
 75حیطه پشتیبانی و همکاران داشتند  در مطال ه والی 
)  مقودار ایون دو حیطوه در مطال وه 42درصود بوود (
 37/12و  16/54، )52(و همکوواران حسووینی شووکوه 
برابور بوا  )81(و همکاران  درصد و در مطال ه ربی یان
با نتایج این  حاضردرصد بود که مطال ه  27و  87/52
دو مطال ه تشابه بیشتری داش. که علو. ایون امور را 
دهووی مناسووب ریووزی و سووازمان توووان برنامووه مووی
 ها در این دو حیطه مذکور دانس. بیمارستان
در حیطوه  موردمطال وه هوای میزان آمادگی بیمارسوتان 
صود و در سوط  در 62کواهش خطورات سواختمانی 
ریزی ض یف قرار داش. که نشان دهنده نیاز به برنامه
 پهوهش سازمان نتیجهبیشووتر در ایوون زمینووه اسوو.  
 اس. آن بیانگر هامارستانیب برخی در بهداش.  هانی
 رابروووب در هووامارستانویووب تخریب ددیل از یکی که
 ساختار در جازووووووم ساختمانی مصال  کمبود ،زلزله
 مقاوم. کمبود باعﺚ که اس. اهوومارسووتانیب فیزیکی
علو. ضو یف   )62(میشود  زلزله برابر در ساختمان
تووان در عوواملی از قبیول بوودن ایون حیطوه را موی
هوای پذیری هور یوک از سوازه آسیب نکردن مشخص
 قراردادبیمارستان در صورت بروز زلزله و عدم ان قاد 
بوا یوک شورک. مهندسوی سواختمان بورای بررسوی 
بیمارستان پز از وقوع زلزله، دانس.  علاوه بر ایون، 
ورد مطال وه در حیطوه های مو میزان آمادگی بیمارستان
ریزی ایمنی تجهیزات و مواد خطرناک برابور بوا برنامه
درصود و در سوط  ضو یف بوود کوه بوه مطال وه  33
درصود،  14/81بوا میوزان و همکواران خوواه حکمو. 
و همکواران یکوی از  nielK  )72(تور اسو. نزدیوک
 اووا هه بوادگی در موینه آموشکلات مو ود در زموم
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بیمارستان آمریکای شمالی را مربوط بوه  4حوادث در 
و همکاران نیز به  usH  )82(مسائل ارتباطی دانستند 
این مسئله اشاره کردند که ارتباطوات یکوی از ا وزای 
گوویی در برابور سووان  اسو. و پرسونل اصلی پاسخ
 درمانی باید آگاه باشند که ض ف ارتباطات -بهداشتی
  )12(بخوش خواهود بوود گویی اثور باعﺚ عدم پاسخ
را  طوه یح نیو در ا یآموادگ  زانیو بوودن م  نییعل. پوا 
 یهوا هیو عودم اسوتفاده از د  لیو از قب یتوان مووارد یم
از پراکنده شودن  یری ه.  لوگ یمیس ای یکیپلاست
هوا بوه هنگوام وقووع حادثوه، عودم اسوتفاده از شهیش
دزم  ه. ثابو. نگوه داشوتن کمودها،  یبندهاپش.
درموان مشوخص نبوودن  ،یپزشک زاتیها و تجهقفسه
بوه هنگوام موا هوه بوا هور مواده  ازیونموورد یپزشوک 
 یعودم و وود برناموه درموان و  خطرناک در هر بخش
 وصووورت موا هووه پرسوونل بووا مووواد  رد یخاصوو
پوز از وقووع  کیو ولوژیب ایو و  ییایمیشو  یهاندهیآد
عودم اطولاع کارکنوان تموام همچنوین  زلزله دانسو. 
و  هنیقطوع گواز و اکسو  یها از محل و چگونگف.یش
عودم داشوتن و  به هنگام وقوع حادثوه  مارستانیآ  ب
توانود در موی  مارسوتان، یتلفن ب ستمیس نیگزیمنبع  ا
ها در ایون حیطوه پایین بودن میزان آمادگی بیمارستان
 ثر باشد ؤم
در مورد حیطه تخلیه بیمارسوتان و درموان صوحرایی، 
درصد و  33های مورد مطال ه میزان آمادگی بیمارستان
و  ضوو یف بووود  در مطال ووه دانشوومندی در سووط  
درصود ارزیووابی  84/8، می وزان آمووادگی را همکواران
علو. عموده نقوص ایون قسوم. در   )42(انود کرده
بیمارسوتان را عودم و وود برناموه تخلیوه اضوطراری 
 نوادگی در ایوزان آمو. پایین بودن میواند  علتهودانس
 
 
تووان موواردی از قبیول را موی  حاضرحیطه در مطال ه 
ها های خرو ی از بخشعدم و ود ت داد کافی در 
به فضای باز، عودم و وود بادبرهوای متحورک بورای 
 ایی بیمارانی که قادر به حرک. نیسوتند کوه بوا  ابه
ریوزی کنند، عودم برناموه می کاربرقنیروی دستی و یا 
بورای درموان بیمواران در فضوای بواز، عودم داشوتن 
چادرهای مناسب  ه. برپایی بیمارستان صحرایی و 
هوا عدم و ود فضوای مناسوب در حیواط بیمارسوتان 
لزلوه دانسو.   ه. درمان بیماران در صورت بروز ز
های موورد مطال وه در حیطوه میزان آمادگی بیمارستان
درصد بود و همانند  52های آموزشی بیمارستان برنامه
د ودرص 5/82با میزان  و همکارانخواه مطال ه حکم.
 نشان   مطال ات)72( .ورار داشو ون قو و  پاییودر سط
 درمانی کادر ودنوو جربه بوبات ورتوص در که میدهند
 آگاهی وابد ویمی زایشواف مارانوبی ایمنی ،رستاریپ و
 منجر یریپذبیآس ئلمسا به نسب. کارکنان و بیماران
 پرستاری کارکنانو  ارستانوووبیم در حوادث کاهش به
  )43(میشود  خدمات ئووووهارا در مقدم خط به عنوان
هوای مکتوو و مودون مواردی از قبیل نداشتن برنامه
برای آموز بیماران و کارکنوان بیمارسوتان در موورد 
چگوونگی واکونش در صوورت بوروز زلزلوه و عودم 
هوای  سوتجو و نجوات بورای یوافتن آموز تکنیک
تواند از مواردی باشود کوه میوزان آموادگی قربانیان می
را در سوط  ضو یف قورار  ها در این حیطهبیمارستان
های مورد مطال وه داده اس.  میزان آمادگی بیمارستان
و  یرپزشوک یغدر حیطه تجهیزات ضروری پزشوکی و 
درصد و در سط  ض یف قورار  13لوازم مصرفی نیز، 
 و همکواران  خواهداش.  این میزان در مطال ه حکم.
 46اران وکو هم یریوال ه امو، در مط)72(د ودرص 42
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 55/11 و همکوواران )، در مطال ووه عوور 32( درصوود
 و همکواران ، در مطال وه حسوینی شوکوه )71( درصد
 و همکواران  و در مطال ه ربی یوان  )52(درصد  47/14
  از ایون منظور، مطال وه )81( درصود بوود  55برابر با 
مخووانی هو همکواران خوواه حاضر با مطال ه حکم.
توان به موواردی از قبیول بیشتری دارد که عل. را می
عدم ایجاد مکانی امن، مسوقف و دارای در  و قفول 
مچنوین عودم بورای قورار دادن دارو و تجهیوزات و ه
مین وسوایل مصورفی هوای دزم بورای توأبینویپویش
های بیموارانی کوه ها که  وابگوی نیازمندیبیمارستان
ممکون اسو. در اث ور وق ووع زلزل وه در اسوتان و ی وا 
ها مرا  وه کننود به این بیمارستان  وارهمهای استان
بیمارستان آموزشوی مو وود  4دانس.  در این مطال ه 
وشش دانشگاه علووم پزشوکی در شهر یزد که تح. پ
شهر یزد بودند از لحاظ میزان آمادگی در برابور زلزلوه 
حیطه مورد بررسی قورار گرفتنود  کسوب امتیواز  8در 
 رمترقبوه یغبرنامه حوادث  .یریمدهای کمتر در زمینه
 ،ییو درموان صوحرا  مارسوتان یب هیو تخل، مارستانیدر ب
 زاتیو تجه، و موواد خطرنواک  زاتیو تجه یمنیبرنامه ا
ی، و ل ووازم مصورف یرپزشوکیغو  یپزشوک یضورور
کواهش خطورات ، مارسوتانیب یآموزشو یهوابرناموه
، در طیحوووم اقووودامات بهداشووو.ی و سووواختمان
لزوم تو ه بیشوتر مودیران  موردمطال ههای بیمارستان
ریوزان گذاران و برنامهها و همچنین سیاس.بیمارستان
 هرمترقبو یغبهداشتی را در زمینه موا هوه بوا حووادث 
 یهازنیا ت یینشوود  موی زلزلوه را متوذکر مخصوصواً
 هووئاراو ابی ویارز یاوهر یاوم ینوتد ها،نتاوسراوموبی
 
ارزیابی مناسب بر اساس این م یارها و تودوین  رو 
برنامه ارتقاء سط  آمادگی مراکز درموانی و همچنوین 
سوازی کارکنوان، تو ه به اهمی. آموز در توانمنود 
 آموزشوی در زمینوه بلایوا بورای هوایبرگوزاری دوره
ثری در افوزایش ؤتوانود نقوش مو مدیران و پرسنل، می
هوا ایفوا کنود  لوذا پیشونهاد سط  آموادگی بیمارسوتان 
هووای دزم  هوو. ریووزیگووردد در کنووار برنامووه مووی
نیاز موردهای آموزشی برنامه ها،سازی بیمارستانمقاوم
 ملوه نظر قورار گیورد  از نیز به عنوان یک الوی. مد
های این مطال ه این بود که برخی از افوراد محدودی.
گو به دلیل مشرله کاری به خوبی مشارک. دزم پاسخ
کوه ب ضوی از کارکنوان نظورات  را نداشتند و یوا ایون 
  کردندیمشخصی خود را وارد 
 
 هاپیشنهاد
با تو ه به اهمی. موضوع زلزله و مخاطرات احتمالی 
یشتری به این مقوله کورده آن پهوهشگران باید تو ه ب
ساختاری و هتلینگ  .یفیو کها و در زمینه زیرساخ.
 ها تحقیقات بیشتری به عمل آید بیمارستان
 
 سپاسگزاری
دانند از مدیران و کلیه نویسندگان مقاله دزم می
های دانشگاه علوم پزشکی شهید مسئولین بیمارستان
ه کماز تشکر را داشته باشند، چرا ک صدوقی یزد
آوری اطلاعات پیرامون این بدون همکاری آنان  مع
 مقاله دشوار بود 
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Abstract  
 
Introduction: Since it is not possible to accurately predict the time of earthquake, knowledge 
and preparedness of hospitals in relation to earthquake and strategies of facing earthquake are 
of a particular importance. The aim of this study was to evaluate the rate of earthquake 
preparedness in hospitals affiliated to Yazd University of Medical Sciences. 
Methods: This was a cross-sectional descriptive-analytic study performed in four hospitals 
affiliated to Yazd University of Medical Sciences in 2015. A checklist including123 questions 
evaluating the safety of hospitals in facing earthquake in eight dimensions were used Data 
analysis was performed using descriptive statistics and Pearson correlation and through 
SPSS16 statistical software package. 
Results: The hospitals’ preparedness against earthquake disaster was 58.87%. The highest 
rate of preparedness was found for dimension of disaster management plans and the lowest 
rate of preparedness was related to the dimension of hospital training plans (89.08% vs. 25%). 
The highest correlation was between the number of hospital beds and the dimension of safety 
of hospital equipments (r=.987) and the lowest correlation was between the number of 
hospital beds and the training plans (r=.271). 
Conclusion: Generally, hospitals preparedness against earthquake was at a moderate level 
and since the lowest level of preparedness against earthquake was in the dimension of 
educational planning, implementation of training courses should be considered as a priority. 
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